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	Розпорядник інформації
	Головний центр обробки спеціальної інформації

Державної прикордонної служби України,
вул. Володимирська, 26, Київ – 601, 01601

	Запитувач
	           ___________________________________________________________________________________________

(прізвище, ім’я, по батькові — для фізичних осіб, найменування організації,

___________________________________________________________________________________________

прізвище, ім’я, по батькові представника організації — для юридичних

___________________________________________________________________________________________

осіб та об’єднань громадян, що не мають статусу юридичної особи,

___________________________________________________________________________________________

поштова адреса або електронна адреса, контактний телефон)


ЗАПИТ НА ІНФОРМАЦІЮ

Прошу відповідно до Закону України “Про доступ до публічної інформації” надати інформацію про
___________________________________________________________________
(громадянство, прізвище, ім’я, по батькові, число, місяць та рік народження фізичної особи, щодо якої запитується інформація)
   ___________________________________________________________________

  ___________________________________________________________________
щодо (необхідне зазначити)____________________________________________

                                                                                    (перетинання особою державного кордону України із зазначенням періоду; наявності чи
_______________________________________________________________________________________________________________________

відсутності стосовно особи судових рішень, доручень правоохоронних та розвідувальних органів про тимчасове обмеження у праві в’їзду

____________________________________________________________________
в Україну або виїзду з України)

Запитувану інформацію прошу надати у визначений законом строк: 

	на поштову адресу
	_____________________________________________

(поштовий індекс, область, район, населений пункт, вулиця,

_____________________________________________
                                                     будинок, корпус, квартира)

	на електронну адресу 
	_____________________________________________

	телефаксом
	_____________________________________________

	за телефоном
	_____________________________________________


Копії документів, що підтверджують повноваження запитувача на одержання інформації про фізичну особу, додаються (зазначити реквізити документів):_________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________              ____________________                _____________________
      (дата)                                  (підпис)                                  (ініціали, прізвище)
